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(57) Реферат:
Спосіб місцевого лікування гнійних ран у пацієнтів з одонтогенними абсцесами та флегмонами 
щелепно-лицевої локалізації включає хірургічне розкриття, промивання рани антисептиком, 
застосування антиоксидантного препарату "Біоцерулін". Додатково використовують 
антимікробну мазь "Левомеколь", яку застосовують шляхом змішування з вищезгаданим 
антиоксидантним препаратом та вводять за допомогою стерильного шприца без голки в глибокі 
простори рани щелепно-лицевої локалізації.
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Корисна модель належить до галузі медицини, а саме до хірургічної стоматологи, може буш 
використана для лікування хворих з одонтогенними абсцесами та флегмонами щелепно- 
лицевої локалізацй.
Актуальність розробки такої моделі полягає в тому, що лікування одонтогенних флегмон є 
комплексним. В першу чергу це є хірургічний етап, при якому проводять широке розкриття 
гнійника для відтоку гнійного вмісту, завдяки чому відбувається аерація порожнини, що важливо 
особливо при анаеробній інфекції. На другому етапі проводять застосування антисептичних 
препаратів з антибіотиками широкого спектра дії або два антибіотики з різних груп до 
отримання результатів антибіотикограми, після якої вже проводять підбір по чутливості до 
препарата. Застосування високоефективних засобів, запобігають розвитку вторинних 
ускладнень а післяопераційний період. При хірургічній обробці гнійної рани виділяють повну та 
часткову обробки. Патогенез загоєння рани відображає репаративу регенерацію, яка 
переривається вэтолопчимм запальним процесом. Такі клінічні спостереження дозволяють 
, більш чітт вкая&жг» стадію загоєння рани, провести чітку межу між стадіями та переходом 
однієї «ладі s тая/. В лсдапьшому, рану лікують згідно з протоколом, лікування одонтогенних 
флегмон в мрїртнай стоматології. Сучасні методи лікування ран з застосуванням 
антжжсадантів аесагтлено з наукових статтях.
|Сожержание маяомового диальдегида во внутренних органах при ожоговой болезни /Л.Г. 
Непохайло. В.В. Бондаренко. Д.С. Аветиков [и др.] //Здоровье - основа человеческого 
потенциала. Проблемы и пути их решения: Труды IX Всероссийской научно-практической 
конференции с междуъар. участием. - Санкт-Петербург, 2014. - С. 752-753].
Найбільш близькою моделлю до застосування, яка пропонується, є прийнята за прототип 
методика (Пат. України № 120024, МПК А61К9/00. Спосіб консервативного лікування гнійних ран 
у хворих з флегмонами надщелепної ділянки. /Аветіков Д.С., Ставицький С.О.; заявник та 
патентовласниіс ВДНЗУ *УМСА\ - № U201702102; заявл. 06.03.2017; опубл. 25.10.2017, бюл. № 
20.
Основним недоліком відо м ого  способу лікування є його застосування тільки з мазями що 
мають антимікробну д ію . Антиоксидант вводили на турунді, а мазь окремо; тим самим суміш 
недостатньо проникала в глибокі простори щелепно-лицевої ділянки.
В основу корисної моделі поставлено задачу поліпшити відомий спосіб лікування, шляхом 
застосування препарату *Біоцерулін‘ , виробником якого є НАТ "Біофарма", м. Київ, Україна, 
лікарська форма розчин для ін'єкцій форма випуску у флаконах № 5, № 10. в комплексі з мазю 
Левомеколь виробник; ВАТ "Лубнифарм", м. Лубни, Полтавська обл., Україна, форма випуску: 
мазь по 25 г у тубах. Номер реєстраційного посвідчення: UA/2647/01/01. у хворих з флегмонами 
щелепно-лицевої ділянки.
Задача вирішується шляхом створення способу консервативного лікування гнійних ран 
глибоких просторів у хворих з флегмонами щелепно-лицевої ділянки з застосуванням 
антиоксидантного препарату "Біоцерулін", в комплексі з маззю ‘Левомеколь', де два препарати 
змішують між собою, і за допомогою стерильного шприца без голки вводять в рану, в глибокі 
простори щелепно-лицевої ділянки.
При першій фазі запального процесу в рані проходить чггка запальна демаркація вогнища 
ураження з відторгненням нежиттєздатних тканин, накопичуються речовини метаболізму сполук 
і вільнорадикального окислення. Вказані біологічно активні сполуки мають зззогенну дію, 
подібну простагландинам та кінінам.
Спосіб виконується наступним чином. На фоні премедикації під мюцевою анестезією 
хірургічним шляхом розкривають шкіру та підлеглі тари до отримання гн ій н о го  ексудату. Рану 
промивають, за допомогою шприца в рану вводять мазь 'Левомеколь* з препаратом 
"Біоцерулін", дренують гумовими дренажами. Асептична пов'язка на рану. На другий день 
виймають гумові дренажі з рани, промивають антисептиком, вводять комплексну мазь, та гумові 
дренажі, до повного загоєння рани.
Проведене лікування з використанням запропонованого способу повиють відповідало всім 
медичним вимогам та не потребувало корекцій. Економічна д о ц іл ь н іс т ь  запропонованого 
способу лікування-зменшення ліжко-дня в середньому на 1,47 доби.
Позитивний ефект: більш скоріше очищення рани від некрозів тим самим стимулюють появи 
в рані макрофагів, та скорочення 1-ї фази ранового процесу. На фоні цього стимулюємо 
процеси регенерації, зростання числа елементів грануляційної тканини, зменшення ознак 
запальної реакції.
При посіві мікрофлори з рани мікроби не визначаються, зростає кількість полібластів, 
особливо тканинних, які визрівають в профібробласти, та з'являються фібробласти, які
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представляють основу регенерації клітин, на фоні цього відбувається епітелізація ранової 
поверхні.
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Спосіб місцевого лікування гнійних ран у пацієнтів з одонтогенними абсцесами та флегмонами 
щелепно-лицевої локалізації, що включає хірургічне розкриття, промивання рани антисептиком, 
застосування антиоксидантного препарату "Біоцерулін", який відрізняється тим, що додатково 
використовують антимікробну мазь "Левомеколь", яку застосовують шляхом змішування з 
10 вищезгаданим антиоксидантним препаратом та вводять за допомогою стерильного шприца без 
голки в глибокі простори рани щелепно-лицевої локалізації.
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